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虚血性心疾患患者では運動負荷により ST segment とともに T波も変化することが多い。従来より，






















間平均Gベクトル(以下それぞれ， QRS, T , Gベクトルと略す)， QRS-T爽角である D 各ベクトル
はその大きさと方向を極座標で表現し，大きさはその単位として μV ・ sec を，方向は上下角，前後角，
左右角を用いて検討した。
〔結果〕
1 .健常者では安静時における QRS ， T , Gベクトルの大きさはそれぞれ， 36. 8:i 13. 4, 56. 2 土 22.4 ，
87.2士 29.6μV ・ sec であり，方向はそれぞれ左下後方，左下前方，左下方を向いた。負荷直後におい












以上をまとめると， 1) G ベクトルは運動負荷によって，健常者でも変化する。 2 )労作性狭心
症では安静時の G ベクトルは健常者と差はないが，運動負荷後の変化は健常者より著明である。
3 )陳旧性心筋梗塞では，安静時においてすでに G ベクトルの大きさ，方向に異常が認められた。
4) G ベクトルの方向は，虚血の部位と関係し，前壁梗塞では右下後方を，下壁梗塞は上方を向き，
労作性狭心症においても負荷後の方向は，虚血部位を反映した。
このように， Ventricular gradient の概念に基づいた Gベクトルの運動負荷による変化を解析す
ることは，活動電位の変化と心電図の変化を結び、つけ考察する上で有用と考える。
論文の審査結果の要旨
本研究は計測が困難で臨床応用がなされていなかったG ベクトルを精度よく簡便に計測するシステ
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ムを開発するとともに，心筋虚血による Gベクトルの変化を検討している。本研究により虚血による
T変化の理論的な解析がなされるとともに，二次性T変化を伴う症例の虚血の判定など， G ベクトル、
の臨床応用への道が聞かれ 今後の発展が期待される。
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